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W zwigzku licznymi pytaniami naptywajacymi do Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych od

organizatoréw ksztatcenia podyplomowego oraz samych pielegniarek i potoznych w sprawie
kontynuacji ksztalcenia podyplomowego w czasie pandemii SARS CoV-19, a takze w zwigzku
z potrzebami pielegniarek i potoznych w tym zakresie zachodzi koniecznoéé wprowadzenia
rozwigzan doraznych, a w perspektywie czasowej po ich sprawdzeniu praktycznym byé¢ moze
takze docelowych.

W imieniu NRPiP proponujemy:

1. umozliwienie zakonczenia rozpoczetych przez organizatoréw szkoler/ kurséw, w tym ich
czgdci teoretycznej z wykorzystaniem technik ksztalcenia na odlegtosé. W chwili obecnej
dostgpnych jest wiele narzedzi w postaci platform e-learningowych umozliwiajacych takie
rozwigzania, np. Moodle, Microsoft Teams, ClickMeeting lub za posrednictwem Meet
Google Chrome, poprzez Skype lub innego narzedzia umozliwiajacego dwukierunkows
komunikacje z mozliwoscia jej zapisw/ utrwalenia;

2. w odniesieniu do realizacji czesci praktycznej szkolert/ kursow:

a. osoby, ktore w okresie zawieszenia ksztalcenia uczestniczyly w wykonywaniu zadat
realizowanych przez podmioty lecznicze lub shuzby sanitarno-epidemiologiczne
w zwigzku z zakazeniami wirusem SARS-CoV-2, beda mogly ubiegaé si¢ o zaliczenie
czgscei zajec lub grup zajec ksztattujacych umiejetnosei praktyczne (w tym m. in. stazy);
b. realizacja czgdci praktycznej szkoleft/ kurséw moze zostaé przeniesiona do warunkéw
symulowanych. Jako warunki symulowane nalezy traktowaé zaréwno centra symulacji
medycznych, jak i pracownie wyposazone w symulatory, fantomy, trenazery oraz sprzet

1 materialy niezb¢dne do osiggnigcia efektéw uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci
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i kompetencji spotecznych przewidzianych programem kursu/szkolenia. W zaleznosci
od ksztaltowanych umiejgtno$ci moze byé wykorzystywana symulacja niskiej,

posrednie] 1 wysokiej wiernosci bazujaca na opisie indywidualnych przypadkow;

3. w zakresie egzaminu koncowego:

a.

czes¢ teoretyczna egzaminu koncowego moze by¢ realizowana w formie testu
weryfikujgcego efekty uczenia si¢ objete programem szkolenia/ kursu. Moze byé
realizowana zdalnie z wykorzystaniem systemOw i narzedzi do e-learningu, np.
platformy Moodle z zastrzezeniem wyznaczenia jednego, wspdlnego terminu egzaminu
dla calej grupy zdajacych; otwarcia dostgpu uczestnikom do testu w tym samym czasie,
rozwigzywania zadan przez wszystkich zdajacych w tym samym czasie i w $ciéle
okre$lonym przedziale czasu. W przypadku braku dostepu zdajgcego do komputera i
Internetu oraz po wczesniejszym zgloszeniu takiej sytuacji, organizator zapewnia
uczestnikowi stanowisko z takim dostgpem na swoim terenie. Zdajacy uzyskuje
informacje z platformy e-learningowej o uzyskanym wyniku testu.

czg$¢ praktyczna moglaby by¢ zrealizowana w formie zadania polegajacego na
przygotowaniu projektu procesu pielggnowania dla wylosowanego przypadku pacjenta
przygotowanego przez organizatora. Zadanie to mogloby by¢ wykonane przez zdajgcego
zdalnie, w okreslonym czasie. Nie wymagaloby to skupienia dodatkowo wiekszej liczby
0s6b w jednym miejscu, tj. na terenie organizatora czy podmiotu leczniczego. Czesé
praktyczna egzaminu szkolenia specjalizacyjnego moze odbywacé sie w formie egzaminu
OSCE.

Alternatywna forma czgéci praktycznej egzaminu moze byé egzamin realizowany
w warunkach symulowanych, tj. centrach symulacji lub w pracowniach odpowiednio
wyposazonych pozwalajacych na oceng poziomu osiagniecia efektow uczenia sie
weryfikowanych tym egzaminem. Zadania do egzaminu mogg byé opracowane na
podstawie przypadkow z podmiotéw leczniczych. Organizator moze uwzglednié
symulacje roéznych pacjentow celem wigkszego powigzania z warunkami
rzeczywistymi. Egzamin moze by¢ realizowany z wykorzystaniem technik symulacji
niskiej, posredniej i/ lub wysokiej wiernosci, z zastosowaniem trenazeréw, fantomow,
symulatoréw 1/lub hybryd. Sprzet i materialy medyczne powinny stanowié
odzwierciedlenie tych stosowanych w warunkach rzeczywistych. Liczba stacji/
stanowisk egzaminacyjnych, ich rozmieszczenie, czas realizacji zadan oraz dezynfekcja
stanowisk i klamek winny zapewniaé bezpieczenstwo epidemiologiczne zdajacym

uczestnikom szkolenia i egzaminatorom. Dokumentowanie przebiegu egzaminu moze



mie¢ charakter audiowizualny i/ lub papierowy. Z egzaminu sporzadzany jest protokél
koncowy.

Egzamin moze dotyczy¢ jednego opisanego pacjenta z przypisanymi do zaliczenia
zadaniami na poszczegdlnych stacjach/ stanowiskach lub moze obejmowaé odrebne
stacje/stanowiska. Kontakt z uczestnikiem szkolenia specjalizacyjnego w czasie
egzaminu i na podsumowaniu moze by¢ bezposredni (z zachowaniem bezpiecznej
odlegtosci) lub audiovideo. Informacje o przebiegu i zasadach egzaminu oraz liczbie
stacji/ stanowisk zdajacy mogg otrzymac zdalnie przed egzaminem. O wyniku egzaminu
zdajgcy moze by¢ informowany bezposrednio po wykonaniu zadan na wszystkich
stacjach/stanowiskach. Nalezy zwréci¢ uwage na nie gromadzenie si¢ zdajacych na
terenie organizatora przed i po egzaminie. Przejscie zdajgcych przez poszczegdlne

stacje/ stanowiska winno odbywac sie plynnie.

Wszystkie propozycje rozwigzan wymagaja zastosowania zasad bezpieczenistwa

epidemiologicznego w zwigzku z SARS CoV-19.

Dla wdrozenia powyzszych propozycji konieczne jest wprowadzenie zmian w aktach prawnych

regulujgcych system ksztalcenia podyplomowego pielegniarek i poloznych.

1. Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 30 wrzesnia 2016 r. w sprawie ksztalcenia
podyplomowego pielggniarek i poloznych (ze zmianami) w zakresie wprowadzenia
alternatywy zdalnej w zakresie warunkoéw i trybu przeprowadzania postepowania
kwalifikacyjnego; warunkéw i trybu przeprowadzania egzaminu panstwowego oraz

egzaminu po kursie kwalifikacyjnym i kursie specjalistycznym,
oraz wprowadzenie

decyzjg Ministra Zdrowia aktualizacji programéw specjalizacji, kurséw kwalifikacyjnych i
kurséw specjalistycznych, przewidujgcej, iz w czasie pandemii SARS CoV-19 moze by¢
realizowanych on-line do 100 % zajec teoretycznych oraz do 20 % stazy. Pozostate 30 % stazy

moze by¢ realizowane w warunkach symulowanych, a 50 % stazy w warunkach rzeczywistych.

Powyzsze moze bazowaé na analogii do ksztalcenia przeddyplomowego, w ramach ktérego
zgodnie z zapisem art. 63 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 Prawo o szkolnictwie wyzszym i

nauce —t.j. Dz. U. z 2020r., poz. 85 ze zm.) studia sg prowadzone w formie:



1) studiéw stacjonarnych, w ramach ktérych co najmniej potowa punktéw ECTS objetych
programem studiéw jest uzyskiwana w ramach zaje¢ z bezposrednim udziatem nauczycieli

akademickich lub innych oséb prowadzacych zajecia i studentdw;

2)studiéw niestacjonarnych wskazanych w uchwale senatu, w ramach ktérych mniej niz potowa
punktéw ECTS objetych programem studiow moze by¢ uzyskiwana z bezposrednim udziatem

nauczycieli akademickich lub innych os6b prowadzacych zajecia i studentow.

W zwigzku z powyzszym wnosimy o rozwazenie naszej propozycji oraz deklarujemy

wspodlprace w tym zakresie.
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